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Respuesta del autor
Author’s reply
Sr. Director:
En primer lugar, agradecerle a la apreciada compan˜era el
intere´s mostrado por la carta al Director ‘‘Carta a una joven
residente’’.
En segundo lugar, felicitarla por su iniciativa y por el
intere´s en artı´culos como el de Ge´rvas et al, que la revelan
como una persona con inquietudes y con una desenvoltura
en el a´mbito laboral de la atencio´n primaria destacable.
‘‘Carta a una joven residente’’ se confecciono´ con
el u´nico ﬁn de contribuir a mejorar nuestra actividad
me´dica diaria. Se redacto´ en formato de carta y con
personajes de ﬁccio´n para aportar cierto cara´cter literario.
Jordi Mele´ Olive´
Especialidad de Medicina Familiar y Comunitaria
Correo electro´nico: jordimeleolive@gmail.com
(J. Mele´ Olive´).
doi:10.1016/j.aprim.2009.04.014
Trastornos psı´quicos menores y consumo
de psicofa´rmacos en ancianos
Minor psychic disorders and psychiatric drug
use in the elderly
Sr. Director:
En algunos paı´ses la poblacio´n geria´trica llega a ser mayor
del 12% y ma´s del 25% de las medicaciones esta´n prescritas
en este grupo de edad1.
En las u´ltimas de´cadas, las benzodiacepinas se han
convertido en uno de los fa´rmacos ma´s prescritos; hay
evidencia de que ma´s del 10% de la poblacio´n de los paı´ses
desarrollados es consumidora de psicofa´rmacos, y el
consumo es mayor entre las mujeres que en los varones2.
La calidad de la evaluacio´n me´dica, la interdisciplina-
riedad y a su vez la coordinacio´n por un u´nico me´dico
tratante son los factores principales para la prevencio´n del
dan˜o iatroge´nico. Podrı´a ser desalentador que algunos
estudios llevados a cabo tratando de reducir el nu´mero de
medicamentos muestren que, mientras se hace un segui-
miento estrecho y los pacientes forman parte de las
investigaciones, el nu´mero de fa´rmacos disminuye, pero
una vez concluido retorna al nivel previo3,4.
La aplicacio´n del SRQ (Self Reporting Questionnaire), test
desarrollado por la Organizacio´n Mundial de la Salud (OMS)
para detectar trastornos psı´quicos (menores o comunes) en
atencio´n primaria en paı´ses en desarrollo2, fue aplicado a
una muestra de pacientes cubanos de 60 y ma´s an˜os, y
aporto´ los resultados que describimos a continuacio´n:
 Los trastornos psı´quicos menores constituyen un proble-
ma de salud predominante en el sexo femenino;
consideramos que en ello puede inﬂuir el hecho de que
para la mujer resulta mucho ma´s fa´cil describir los
sı´ntomas relacionados con la esfera psicolo´gica que para
el varo´n, quien producto de inﬂuencias socioculturales
necesita una relacio´n ma´s intima para reconocer que
tiene muchos de esos sı´ntomas que pudieran compro-
meter la percepcio´n que otras personas tuvieran de su
persona. En las mujeres es en quienes ma´s inﬂuyen los
problemas relacionados con la familia y la convivencia, y
se adhieren ma´s a patrones que al cambiar pueden
producir descompensacio´n con mayor frecuencia.
 Fueron las benzodiazepinas y el meprobamato los
medicamentos ma´s consumidos con un tiempo de
consumo por ma´s de 1 an˜o, lo cual puede estar en
relacio´n con la adiccio´n que muchos de estos fa´rmacos
producen y, por su puesto, la mejorı´a de los sı´ntomas
como manifestaciones de ansiedad y depresio´n, so´lo que
no siempre son dosiﬁcados correctamente y en mu´ltiples
ocasiones son autoprescritos, como han observado varios
autores5,6.
 El 100% de los pacientes de ambos sexos que presentaban
trastornos psı´quicos menores consumı´an medicamentos,
sin marcadas diferencias por grupos de edad, lo que
consideramos asociado al hecho de que indudablemente
tienen una percepcio´n de no estar del todo saludables y
buscan el alivio de sus sı´ntomas en estos fa´rmacos.
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